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Mie merupakan salah satu produk pangan yang sangat populer di Asia Khususnya 
di Asia Timur dan Asia Tenggara. Mie basah adalah jenis mie yang mengalami 
proses perebusan setelah pemotongan dan sebelum mie dipasarkan. Jenis mie ada 
empat macam, yaitu mie segar, mie basah, mie kering, dan mie instan. Penelitian 
ini adalah untuk mengidentifikasi adanya dan mengetahui sensitivitas antibiotik 
terhadap coliform khususnya bakteri Escherichia coli dan Salmonella sp. yang 
merupakan bakteri yang hidup dalam saluran pencernaan. Sampel ini di ambil dari 
3 penjual mie basah yang terdapat di Pasar Peunayong Kota Banda Aceh. 
Variabel dalam penelitian ini adalah bakteri coliform yang terdapat pada mie 
basah. Pengumpulan data diperoleh dengan mengidentifikasi dan menguji 
sensitivitas antibiotik pada mie basah. Metode yag digunakan untuk menguji 
bakteri coliform adalah metode MPN menggunakan seri tabung 3-3-3, dan 
memiliki tiga tahap pengujian yaitu uji penduga meenggunakan media Lauryl 
Tryptose Broth (LTB), uji penguat menggunakan media Briliant Green Lactose 
Broth (BGLB) dan uji pelengkap menggunakan Eosin Methylene Blue Agar 
(EMBA). Uji Salmonella sp. menggunakan media selektif (SSA), dan uji 
senstivitas antibiotik menggunakan metode Kirby Bouer dengan menggunakan 
media Mueller Hinton Agar (MHA) dan menggunakan standar McFarLand. 
Antibiotik yang digunakan adalah Amoxicillin, Gentamicin dan Ciprofloxacin. 
Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa, sampel A dan B tidak terdeteksi 
bakteri coliform, sedangkan sampel C terdeteksi bakteri coliform nonfekal, karena 
koloni bakteri yang terbentuk pada media EMBA berwarna pink, sedangkan 
bakteri Escherichia coli yang tumbuh pada media EMBA berwarna hijau metalik 
dengan kilat logam. Bakteri Salmonella sp. tidak terdeteksi bakteri. Untuk uji 
sensitivitas antibiotik semua antibiotik sensitif terhadap bakteri coliform dengan 
diameter zona bening Amoxicillin 14,5mm, Gentamicin 15,5mm dan 
Ciprofloxacin 22,5mm berdasarkan tabel Clinical and Laboratory Standar 
Institute (CLSI).   
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Noodle is one of the most popular food products in Asia, especially in East and 
Southeast Asia. Wet noodles are types of noodles that are boiling after cutting and 
before the noodles are marketed. There are four types of noodles, namely fresh 
noodles, wet noodles, dry noodles, and instant noodles. This study aimed to 
identify the presence and determine the sensitivity of antibiotics to coliforms, 
especially the bacteria Escherichia coli and Salmonella sp. which is a bacterium 
that lives in the digestive tract. This sample was taken from 3 wet noodle sellers 
located in Peunayong Market, Banda Aceh City. The variable in this study was 
coliform bacteria found in wet noodles. Data collection was obtained by 
identifying and testing antibiotic sensitivity in wet noodles. The method used to 
test coliform bacteria was the MPN method using 3-3-3 tube series and had three 
testing stages, namely the estimator test using Lauryl Tryptose Broth (LTB) 
media, reinforcement test using Brilliant Green Lactose Broth (BGLB) media and 
complementary tests using Eosin Methylene Blue Agar (EMBA). Salmonella sp. 
Test using selective media (SSA), and antibiotic sensitivity testing using the Kirby 
Bouer method using the Mueller Hinton Agar (MHA) medium and using the 
McFarLand standard. The antibiotics used were Amoxicillin, Gentamicin and 
Ciprofloxacin. Based on the results of the study it was found that samples A and B 
were not detected by coliform bacteria, while sample C was detected by nonfecal 
coliform bacteria, because the bacterial colonies formed on the EMBA media 
were pink, whereas Escherichia coli bacteria that grew on EMBA media were 
metallic green with metallic flashes. Bacteria Salmonella sp. no bacteria detected. 
For antibiotic sensitivity tests, all antibiotics were sensitive to coliform bacteria 
with a diameter of clear zone Amoxicillin 14.5mm, Gentamicin 15.5mm, and 
Ciprofloxacin 22.5mm according to the Clinical and Laboratory Standards 
Institute (CLSI) table. 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
A.  Latar Belakang 
Makanan merupakan suatu kebutuhan bagi makhluk hidup karena 
mengandung zat gizi seperti karbohidrat, lemak, protein, vitamin dan mineral. 
Dengan adanya makanan dalam tubuh makhluk hidup semua aktivitas akan 
terlaksanakan. Karena tubuh sudah mendapatkan energi, dan juga dapat 
membantu pertumbuhan tubuh dan otak (Utami, Dkk, 2011). 
Salah satu makanan yang sangat digemari dikalangan masyarakat adalah 
mie. Mie merupakan makanan yang sangat digemari masyarakat Indonesia. 
Makanan olahan dari tepung terigu ini bisa menjadi makanan tambahan maupun 
makanan pokok, karena penyajiannya yang cepat dan praktis. Ada beberapa jenis 
mie yang terdapat di pasar salah satunya adalah mie basah. Mie basah adalah jenis 
mie yang mengalami perebusan sebelum dipasarkan. Mie basah memiliki daya 
simpan selama 26 jam pada suhu ruang dan memiliki kadar air mencapai 40%, 
sehingga daya tahan mie basah dan keawetannya sangat singkat (Widyaningsih, 
Dkk, 2006). 
Daya simpan yang sangat singkat dapat menyebabkan mie basah 
terkontaminasi oleh bakteri. Kontaminasi juga dapat disebabkan karena kurang 
memperhatikan sanitasi dalam pemilihan, penyimpanan, pengolahan maupun pada 
saat penyajiannya. Sanitasi makanan yang buruk dapat disebabkan oleh tiga 
faktor, yaitu faktor fisik, kimia dan mikrobiologi (salah satunya adalah bakteri) 
(Mulia, 2005). 
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Faktor sanitasi makanan yang disebabkan oleh bakteri coliform salah 
satunya dapat  disebabkan oleh bakteri Salmonella sp. dan Escherichia coli. 
Salmonella sp. adalah bakteri patogen yang terdapat pada sistem pencernaan 
manusia maupun hewan, sedangkan Escherichia coli adalah bakteri flora normal 
yang terdapat pada tubuh manusia, jika bakteri tersebut melebihi ambang batas, 
maka bakteri menjadi patogen. Kedua bakteri itu dapat mengganggu sistem 
pencernaan manusia (Badan POM RI, 2014).  
Escherichia coli dan Salmonella sp. merupakan bakteri gram negatif. Untuk 
mengobati infeksi bakteri tersebut obat yang digunakan adalah antibiotik. 
Pemakaian antibiotik yang meluas dan tidak sesuai indikasi akan mengakibatkan 
terjadinya resistensi terhadap antibiotik tersebut (Neal, 2006). 
Pengambilan sampel mie basah dikarenakan mie basah tersebut banyak 
diminati oleh masyarakat pada umumnya, dan juga harganya yang terjangkau. 
Sejauh ini, belum ada data pasti mengenai seberapa bersih mie basah ini untuk 
layak dikonsumsi dan tidak menyebabkan penyakit yang terkontaminasi bakteri 
coliform, khususnya bakteri Escherichia coli dan Salmonella sp. penyebab diare.  
Berdasarkan uraian diatas, peneliti akan melakukan  identifikasi dan uji 
sensitivitas antibiotik terhadap bakteri coliform yang terdapat mie basah di pasar 
Peunayong Kota Banda Aceh. Adapun  antibiotik yang digunakan adalah dalam 
penelitian ini adalah Amoxicillin, Gentamicin dan Ciprofloxacin terhadap bakteri 
tersebut.  
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B.  Rumusan Masalah 
Berdasarkan uraian di atas, perumusan masalah yang diajukan dalam 
penelitian analisis ini adalah : 
1. Apakah mie basah yang terdapat di pasar Peunayong di Kota Banda Aceh 
terkontaminasi bakteri coliform? 
2. Bagaimanakah sensitivitas antibiotik terhadap coliform yang terdapat pada 
mie basah di pasar Peunayong di Kota Banda Aceh? 
 
C.  Tujuan Penelitian 
Adapun tujuan penelitian ini adalah : 
1. Untuk mengidentifikasi adanya coliform pada mie basah yang dijual di  
pasar  Peunayong di Kota Banda Aceh. 
2. Untuk mengetahui sensitivitas antibiotik terhadap coliform yang terdapat 
pada mie basah di  pasar Peunayong di Kota Banda Aceh. 
 
D.  Manfaat Penelitian 
Untuk menghasilkan output dari sebuah penelitian mengenai identifikasi 
dan uji sensitivitas antibiotik terhadap bakteri coliform yang terdapat pada mie 
basah di pasar Peunayong Kota Banda Aceh, yang mana dapat memberikan 
informasi kepada masyarakat tentang pentingnya kebersihan makanan dalam 
menghindari penyakit yang disebabkan oleh makanan dan sebagai bahan 
pertimbangan dan masukan untuk melakukan pengujian pada sampel yang lain, 
yang prosedur pengujiannya sejenis. 
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BAB II 
TINJAUAN PUSTAKA  
 
A.  Kontaminasi Mikroorganisme Pada Makanan  
Peraturan pemerintah melalui Badan Pengawasan Obat dan Makanan 
(BPOM) dan UU no 7 Tahun 1996 tentang pangan, serta UU no 8 Tahun 1999 
tentang perlindungan konsumen telah menegaskan bahwa makanan apapun yang 
dijual harus sesuai standar keamanan pangan Indonesia, tetapi tetap saja masih 
banyak masyarakat yang kurang memperhatikan kebersihan makanan yang diolah 
atau disajikan (Undang-Undang RI, 1999).  
Hal ini mengakibatkan gangguan pada saluran pencernaan terus meningkat, 
salah satunya karena foodborne disease. Foodborne disease merupakan penyakit 
akibat keracunan pangan yang terjadi pada saat setelah mengkonsumsinya. 
Foodborne disease membutuhkan waktu yang sangat lama agar penyebarannya 
terputus dan juga membutuhkan penanganan yang optimal (Lubis, 2016). 
Di Indonesia, pada tahun 2015 Badan pengawasan Obat dan Makanan 
(BPOM) mencatat adanya Kejadian Luar Biasa (KLB) keracunan pangan, yaitu 
sebanyak 61 kasus yang berasal dari 34 provinsi. KLB keracunan pangan ini bisa 
disebabkan oleh etiologi mikroba yang bersifat suspect maupun confirm. Data 
yang didapatkan adalah sebanyak 1 (64%) kejadian disebabkan oleh mikroba 
confirm, yaitu Bacillus cereus dan 26 (42,62%) kejadian karena mikroba suspect, 
yaitu Eschericia coli, Salmonella sp, dan Staphylococcus aureus. Menurut jenis 
makanan yang paling sering menyebabkan keracunan pangan adalah masakan 
5 
 
 
rumah tangga dengan 40,98% kasus, pangan jajanan sebanyak 22,95% kasus, 
pangan jasa boga sebanyak 21,31% kasus, dan pangan olahan sebanyak 14,75% 
kasus (Badan POM RI, 2015). 
Faktor penyakit  yang sangat berkaitan dengan makanan adalah faktor 
lingkungan, meliputi faktor fisik, biologi dan kimia, dan faktor perilaku, yaitu 
kebersihan seseorang dalam mengolah suatu makanan dapat disebabkan karena 
tidak baiknya pengelolaan makanan yang dipengaruhi oleh faktor lingkungan 
(fisik, biologi, dan kimia) dan faktor perilaku, yaitu kebersihan orang yang 
mengolah makanan. Statistik mengenai penyakit yang berkaitan dengan makanan 
menunjukkan bahwa 60% kasus keracunan makanan disebabkan oleh 
mengkonsumsi makanan yang tidak baik dan terkontaminasi pada saat 
dihidangkan, juga di tempat penjualan makanan yang tidak bersih dan higenis. 
Mutu higenis berbagai jenis makanan jajanan yang rendah erat kaitannya dengan 
proses pengolahan makanan tersebut, umumnya tidak memenuhi syarat dan 
standar kesehatan, baik dalam kebersihan lingkungan, ketersediaan sarana 
penunjang, dan kondisi bahan baku yang masih dalam keadaan bagus 
(Departemen Kesehatan RI,  2006). 
 
B. Mie  
Mie merupakan salah satu produk  pangan yang sangat populer di Asia 
khususnya di Asia Timur dan  Asia Tenggara. Di Indonesia mie merupakan 
makanan yang sangat  disukai oleh semua kalangan, baik anak-anak maupun 
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orang dewasa. Hal tersebut disebabkan karena rasanya yang enak, dapat 
mengenyangkan  dan sangat praktis (Army, 2012). 
Jenis mie ada empat macam, yaitu mie segar, mie basah, mie kering dan mie 
instan. Mie segar adalah mie yang tidak ada lagi proses penambahan bahan lain 
setelah pemotongan. Mie basah adalah jenis mie yang mengalami proses 
perebusan setelah pemotongan dan sebelum mie tersebut dipasarkan. Mie kering 
adalah adalah mie segar yang dikeringkan sehingga kadar airnya sudah mencapai 
8-10%. Mie instans adalah produk makanan kering yang bentuknya lebih khas dan 
siap diseduh dengan air mendidih (Astawan,  2005). 
 
C. Bakteri Coliform 
Coliform merupakan suatu kelompok bakteri gram negatif yang digunakan 
sebagai indikator adanya kontaminasi kotoran dan kondisi yang tidak baik 
terhadap air, makanan dan susu. Adanya bakteri coliform yang bersifat 
enteropatogenik atau toksigenik dapat membahayakan kesehatan. Genus coliform 
meliputi Serratia, Hafnia, Citrobacter, Enterobacter, Klebsiella, dan Escherichia 
coli. Coliform dibagi menjadi dua kelompok, yaitu coliform fekal seperti 
Escherichia coli dan non-fekal seperti Enterobacter aerogenes, Klebsiella, dan 
Serratia (Pelczar, Dkk, 2006). 
Coliform fekal merupakan coliform yang hidup dalam saluran pencernaan 
manusia (bakteri intenstinal), sehingga dijadikan sebagai bakteri indikator 
keberadaan bakteri patogenik lain, dimana jumlah bakteri tersebut berkorelasi 
positif terhadap keberadaan bakteri patogen (Odonkor, Dkk, 2013). 
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Bakteri coliform dapat mencemari dan menyebabkan pembusukan bahan 
makanan yang penyimpanannya kurang baik, adanya kandungan gizi dan pH yang 
mendekati netral merupakan tempat yang baik untuk pertumbuhannya, seperti 
pada daging dan makanan jajanan yang dapat menyebabkan intoksikasi (Yuliasti, 
2010). Intoksitasi yang disebabkan oleh kelompok bakteri coliform memiliki 
beberapa gejala pada gangguan saluran pencernaan manusia seperti diare, muntah-
muntah, dan demam (Porotu’o, Dkk, 2015). 
Bakteri yang paling sering menyebabkan penyakit bawaan makanan 
(foodborne disease) adalah Salmonella, Clostridium, Satphylococus dan 
Escherichia coli yang dapat masuk ke tubuh manusia terutama melalui konsumsi 
pangan yang tercemar, seperti daging mentah, susu mentah dan cemaran bakteri 
fekal pada air dan pangan (BPOM RI, 2008). 
Coliform dan Salmonella sp. sering dijadikan standar utama kebersihan di 
industri. Hal ini disebabkan karena dalam jumlah yang berlebih kedua bakteri ini 
dapat  menurunkan kualitas produk pangan dan dapat membahayakan konsumen 
karena akan menimbulkan penyakit pencernaan. Adanya keberadaan coliform dan 
Salmonella sp. menunjukkan bahwa kurangnya tingkat kebersihan dan keamannan 
pangan (Sukardi, Dkk, 2008). 
 
D. Bakteri Escherichia coli 
Escherichia coli adalah bakteri yang berbentuk batang, tidak mempunyai 
kapsul, dan termasuk ke dalam golongan bakteri gram negatif. Pertumbuhannya 
pada suhu 10-45oC, pH optimumnya adalh 7-7,5 (Miriam, Dkk, 2012). 
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Escherichia coli merupakan salah satu bakteri yang sering menjadi sumber infeksi 
dengan penyebarannya sangat mudah. Bakteri tersebut mengkontaminasi alat dan 
bahan dalam industri pengolahan (Zuzana, Dkk, 2014). Keputusan Menteri 
Kesehatan yang mensyaratkan bahwa Escherichia coli  dalam makanan harus 0 
per gram. 
 
 Taksonomi dari bakteri Escherichia coli adalah sebagai berikut : 
Kingdom  : Prokaryotae 
Divisi   : Gracilicutes 
Kelas   : Scotobacteria 
Ordo   : Eubacteriales 
Famili  : Enterobacteriaceae 
Genus   : Escherichia 
Spesies  : Escherichia coli (Brooks, Dkk, 2010). 
Suhu optimum untuk pertumbuhan Escherichia coli adalah 35oC-37oC dan 
akan bersifat motil. Rentang suhu untuk pertumbuhan bakteri tersebut dapat  
mencapai 7oC untuk suhu yang terendah dan 44oC untuk suhu yang tertinggi. 
Bakteri ini juga tumbuh optimum pada antara pH 4,4-8,5 dan relatif sensitif 
terhadap panas. Proses pasteurisasi, pemasakan dan pemanasan makanan terbukti 
dapat menginaktivasi bakteri ini (Staf Pengajar FKUI, 1994). 
Di negara Indonesia, diare merupakan masalah kesehatan masyarakat karena 
morbiditas dan mortalitasnya yang masih sangat tinggi. Survei morbiditas yang 
dilakukan oleh Subdit Diare, Departemen Kesehatan dari tahun 2000/2010 
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mencapai kecenderungan insidens naik. Kasus infeksi Escherichia coli di 
Indonesia juga banyak dan sangat mengkhawatirkan. Indonesia dikategorikan 
sebagai salah satu negara dengan kejadian endemik Escherichia coli tertinggi di 
Asia, setelah Cina dan India,  Pakistan dan Vietnam (Kementrian Kesehatan RI,  
2011). 
 
E.  Bakteri Salmonella sp. 
Salmonella sp. adalah patogen zoonotik dan tergolong Enterobacteriaceae 
yaitu bakteri basil garam negatif. Bakteri Salmonella sp. merupakan bakteri yang 
bersifat anaerob fakultatif. Bakteri ini menyerang usus manusia, dan dapat 
menyebabkan penyakit menular yang disebut salmonellosis (Pui, 2011). 
 
 Taksonomi dari bakteri Salmonella  adalah sebagai berikut : 
Kingdom  : Bacteria 
Divisi   : Proteobacteria 
Kelas   : Gamma proteobacteria 
Ordo   : Enterobacteriales 
Famili   : Enterobacteriaceae 
Genus   : Salmonella 
Spesies  : S. Typhi, S. Paratyphi A, S. Thyphimurium, S. 
Choleraesuis, S. Enteriditis (Brooks, 2010). 
Sumber penularan melalui sistem ekskresi, baik dari hewan ke manusia 
maupun sebaliknya. Meskipun sebagai bakteri yang terdapat disaluran 
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pencernaan, Salmonella sp. dapat menyebar luas di lingkungan sekitar, umumnya 
ditemukan pada sampah dan  bahan-bahan yang terkontaminasi melalui feses. 
Bakteri ini juga dapat ditemukan di peralatan pakan hewan, dan terjadinya 
penyakit infeksi pada hewan, khususnya unggas (Poeloengan, Dkk, 2006). 
Salmonella sp. dikenal sebagai bakteri penyebab salmonellosis. Bakteri ini 
hidup pada pencernaan hewan dan manusia, dan penyebaran melalui makanan, 
seperti daging, telur dan susu. Kasus salmonellosis banyak dilaporkan di negara-
negara maju, namun persentase jumlah yang dilaporkan masih kecil dibandingkan 
dengan wabah yang sebenarnya terjadi. Infektasi dan kontaminasi yang 
disebabkan oleh Salmonella sp. yang masih banyak ditemukan hampir di seluruh 
dunia (Myint,  2004). 
Kejadian tersebut juga terjadi di daerah beriklim tropis pada waktu musim 
panas. Karena, dengan keadaan lingkungan yang panas dan lembab Salmonella sp. 
menstimulasi pertumbuhannya yang telah mencemari makanan dan berkembang 
biak secara cepat (Budiarso,  2009). 
Kontaminasi Salmonella sp. pada produk makanan dapat mengakibatkan 
beberapa penyakit, seperti demam tifoid, dengan gejala demam tinggi, konstipasi, 
nyeri abdomen, pusing, kulit gatal dan timbul bercak-bercak berwarna kemerahan, 
bahkan kehilangan kesadaran (Srigede,  2015). 
 
F.  Antibiotik  
Antibiotik merupakan obat untuk menekan pertumbuhan bakteri. 
Penggunaan antibiotik yang berlebihan atau dipergunakan dengan tidak sesuai, 
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dapat  menyebabkan masalah kekebalan antimikrobial. Penggunaan antibiotik 
yang tidak tepat juga memiliki efek samping dari pemberian antibiotika (Hotoon,  
2001). 
Mekanisme kerja dari antibiotik yaitu dapat membunuh sel bakteri 
(bakterisidal) dan dapat menghambat pertumbuhan bakteri (bakteriostatik). 
Dinding sel bakteri tersebut akan menjadi rapuh dan terjadi lisis sel dengan proses 
penghambatan sintesis dinding sel bakteri tersebut (Utami, 2012). 
Terdapat 5 mekanisme antibiotik dalam membunuh dan menghambat 
bakteri. Pertama, menghasilkan enzim yang menghancurkan obat aktif. Kedua, 
mengubah permeabilitas terhadap obat. Ketiga, mengubah target struktural untuk 
obat. Keempat, mengubah jalur metabolik yang dilintasi oleh reaksi penghambat 
obat. Kelima, mengubah enzim yang masih dapat melakukan fungsi 
metaboliknya, tetapi kurang dipengaruhi obat (Jawetz,  2004). 
Amoxicillin merupakan antibiotik berspektrum luas, karena dapat mengatasi 
infeksi yang disebabkan oleh bakteri gram negatif maupun bakteri gram positif. 
Amoxicillin mempunyai sifat bakteriolitik, dan juga berperan sebagai inhibitor 
pada saat sintesis dinding sel (McEvoy, 2002). 
Gentamicin merupakan antibiotik golongan aminoglikan yang digunakan 
pada infeksi berat yang disebabkan oleh bakteri gram negatif aerob, terutama 
aktivitas bakterisidal terhadap Pseudomonas aeroginosa dan spesies 
Enterobacter. Gentamicin memiliki kisaran terapi sempit, dengan rentang 
konsentrasi puncak 8-10 mg/L dan konsentrasi lembah 0,5- 2 mg/L.  Dimana 
perubahan sejumlah kecil dosis obat dapat menyebabkan efek samping yang 
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bersifat toksik. Sehingga penggunaan Gentamicin memerlukan pengawasan level 
obat dalam plasma dan menyesuaikan dosis untuk mencegah timbulnya efek 
toksik (Kang, 2011). 
Gentamicin bekerja dengan cara berikatan dengan subunit 30S ribosom 
bakteri tersebut, menghambat translokasi petidil tRNA dari A-site ke P-site, dan 
juga menghambat kode mRNA, menyebabkan bakteri tidak bisa mensintesis 
proteil vital untuk pertumbuhannya (Tjay,  2007). 
Ciprofloxacin merupakan golongan fluorokuinolon yang bersifat bakterisid, 
terutama aktif terhadap bakteri gram negatif dan merupakan first line dari 
shigellosis. Ciprofloxacin memiliki mekanisme kerja yang dapat menghambat 
DNA girase (topoisomerase) dari bakteri. 
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BAB III 
METODOLOGI PENELITIAN 
 
A. Lokasi dan Waktu Penelitian 
Lokasi pengambilan sampel mie basah pada 3 penjual mie basah yang 
terdapat di pasar Peunayong Kota Banda Aceh. Sedangkan tahap identifikasi 
sampel mie basah dilakukan di Laboratorium Mikrobiologi Fakultas Tarbiyah dan 
Keguruan Universitas Islam Negeri Ar-Raniry Banda Aceh. Waktu penelitian 
dilaksanakan pada bulan Oktober-Januari 2019. 
Penentuan tempat pengambilan sampel dipilih karena lokasinya yang 
strategis, yaitu berada di pusat kota sehingga masyarakat dapat dengan mudah 
mengakses lokasi tersebut. 
 
B.  Alat dan Bahan Penelitian 
Alat-alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah jas laboratorium, 
laminar air flow, inkubator, vortex, autoklaf, tabung reaksi, tabung durham, ose, 
cawan petri, kulkas, timbangan digital, gelas ukur, mikropipet, jangka sorong, 
erlenmeyer, mortal, aluminium foil, kapas, kertas buram, tissue, kain lap bersih, 
alat tulis, kamera, korek api, hot plate dan magnetic stirrer, bunsen, pinset dan 
spatula. 
Bahan yang digunakan adalah sarung tangan, masker, sampel Mie basah 
yang terdapat di kota Banda Aceh, cakram antibiotik (Amoxicillin, Gentamicin 
dan Ciprofloxacin), larutan NaCl fisiologis, media Mueller Hinton Agar (MHA),  
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Lauryl Tryptose Broth (LTB), Briliant Green Lactose Broth (BGLB),  Eosin 
Methylene Blue Agar (EMB), dan media spesifik Salmonella Shigella Agar 
(SSA).  
 
C. Preparasi dan Pengenceran  
Sampel di timbang sebanyak 25 gram, lalu di gerus dengan menggunakan 
mortal dan dimasukkan ke dalam erlenmeyer yang berisi 225 ml NaCl 0,85% dan 
dihomogenkan. Pengenceran 10-1, sampel diambil sebanyak 1 ml lalu dimasukkan 
kedalam tabung yang berisi 9 ml NaCl 0,85% dan dihomogenkan. pengenceran 
10-2, suspensi yang pertama diambil sebanyak 1 ml lalu dimasukkan kedalam 
tabung yang berisi 9 ml NaCl 0,85% dan dihomogenkan.  Kemudian dilakukan 
hal yang sama sampai pengenceran 10-6 (Kartika, 2011).  
 
D.  Identifikasi Coliform pada Mie Aceh Dengan Metode Most Probable 
Number (MPN) 
Tiga tahap yang harus dilakukan untuk analisis kuantitatif bakteri coliform 
pada mie basah dengan metode Most Probable Number (MPN) meggunakan seri 
tabung 3-3-3. Tahap  pertama yang dilakukan adalah uji penduga, yaitu masing-
masing suspensi dari pengenceran 10-2, diambil sebanyak 10 ml dan dimasukkan 
ke dalam tiga tabung yang berisi 9 ml media LTB dengan tabung durham steril 
diletakkan dengan posisi terbalik. Selanjutnya suspensi dari 10-2, diambil 
sebanyak 1 ml dan dimasukkan ke dalam 3 seri tabung yang berisi 9 ml media 
LTB. Kemudian suspensi pengenceran 10-2 diambil sebanyak 0,1 ml dan 
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dimasukkan ke dalam 3 seri tabung yang berisi 9 ml media LTB. Seluruh tabung 
diinkubasikan pada suhu 37oC selama 48 jam. Jika hasilnya positif, maka 
terbentuk gas pada tabung durham atau medium berwarna menjadi kuning keruh. 
Tahap kedua adalah uji penguat, hasil yang positif dari uji penduga 
kemudian diinokulasikan ke dalam tabung yang berisi media BGLB. Sampel yang 
positif di ambil dengan menggunakan ose kemudian dimasukkan ke dalam tabung 
yang berisi 9 ml media BGLB. Seluruh tabung diinkubasi pada suhu 37oC selama 
48 jam. Jika hasilnya positif, maka terbentuk gas pada tabung durham atau 
medium berwarna menjadi hijau keruh. 
Tahap ketiga dalah uji pelengkap, yaitu hasil yang positif dari uji tabung 
BGLB diinokulasikan pada media EMB dengan menggoreskan di atas medium, 
kemudian diinkubasi pada suhu 37oC selama 24 jam. Jika terdapat koloni 
berwarna hijau metalik dengan kilat logam, maka koloni spesifik tersebut 
merupakan Escherichia coli.  
  
E. Pengujian  Bakteri Salmonella sp. 
Dilarutkan suspensi pengenceran 10-1, 10-2, 10-3 sampai 10-6. Masing-masing 
diambil sebanyak 0,2 ml. Kemudian dilarutkan suspensi tersebut ditumbuhkan 
pada permukaan medium spesifik Salmonella Shigella Agar (SSA), yaitu suspensi 
di tabur pada medium SSA dan diratakan dengan menggunakan batang L. Setelah 
semua seri pengenceran diinokulasikan, lalu medium SSA diinkubasi pada suhu 
37oC selama 24-48 jam. Jika tumbuh koloni Salmonella sp. ditandai dengan 
koloni tersebut tidak akan berwarna dengan inti hitam besar di tengah. 
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F.  Pengujian Sensitivitas Coliform Terhadap Antibiotik 
Pengujian sensitivitas coliform pada mie basah dengan menggunakan 
metode Kirby Bouer, yaitu ditandai satu lempeng agar dengan nama, tanggal dan 
mikroorganisme yang akan diuji. Bakteri yang sudah tumbuh di suspensi dengan 
menggunakan standar McFarLand. Lalu dicelupkan cotton swab dalam biakan 
mikroorganisme dan di oles pada media MHA. Disebar mikroorganisme pada 
seluruh permukaan cakram antibiotik pada permukaan lempengan. Lalu 
digunakan antibiotik untuk mengetahui kepekaan mikroorganisme terhadap 
antibiotik tersebut, jarak antara cakram kertas harus luas, sehingga wilayah jernih 
tidak berhimpitan. Lalu cakram kertas ditekan dengan menggunakan pinset pada 
permukaan lempengan, sehingga terdapat kontak yang baik antara cakram dan 
lempengan agar. Kemudian diinkubasi selama 24 jam pada suhu 37o C. Daya 
hambat di sekitar antibiotik di ukur dengan menggunakan jangka sorong dan 
diinterpresentasikan berdasarkan Standar Clinical and Laboratory Standards 
Institute  (CLSI) (Bibiana, 1994). 
 
G.     Analisis Data 
Data hasil penelitian dari identifikasi bakteri coliform akan dijelaskan dalam 
bentuk tabel untuk melihat jumlah bakteri yang terdapat pada mie basah. 
Sedangkan data pengukuran zona daya hambat berdasarkan Standar Clinical and 
Laboratory Standards Institute  (CLSI).     
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BAB IV 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
A. Uji Most Probable Number (MPN) 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa nilai Most Probable Number (MPN) 
sampel mie basah dari pedagang A, B, dan C dapat dilihat pada tabel 4.1. 
  Tabel 4.1. Uji penduga dengan menggunakan media LTB  
Sampel 10 ml 1 ml 0,1 ml Indeks MPN/100 ml 
A 0 0 0 0 
B 0 0 0 0 
 C  3 1 1 58 
Tabel  diatas menunjukkan bahwa, pada uji penduga menggunakan media 
LTB sampel A (pedagang A), sampel B (pedagang B) tidak terdapat pertumbuhan 
bakteri coliform, sedangkan pada sampel C (pedagang C) terdapat  bakteri coliform. 
Uji penduga dilakukan pada 3 sampel mie basah. Uji ini dilakukan untuk 
menduga adanya cemaran coliform dalam setiap sampel. Sampel yang digunakan 
berasal dari 3 pedagang yang menjual mie basah. Adapun pasar tersebut dipilih 
karena lokasinya yang strategis yaitu berada di pusat kota sehingga masyarakat 
dapat dengan mudah mengakses lokasi tersebut. 
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Sampel C terdapat 5 tabung yang dinyatakan positif, hal tersebut dapat terlihat 
dengan adanya  kekeruhan dalam media dan adanya gas yang terbentuk dalam 
tabung durham.    
 
Gambar 4.1. Hasil positif uji penduga 
 
Bakteri coliform dan Escherichia coli merupakan bakteri yang dapat 
memfermentasi laktosa menjadi gas dan asam dalam waktu 48 jam pada suhu 37oC. 
Sehingga warna media menjadi keruh dan terbentuk gas pada tabung durham 
(Budiono, Dkk,  2011). 
Bakteri coliform merupakan golongan mikroorganisme yang biasa digunakan 
sebagai indikator untuk mengetahui pencemaran bakteri patogen pada pangan. 
Biasanya kelompok dari coliform fekal hidup dalam saluran pencernaan manusia, 
sehingga dijadikan sebagai bakteri indikator keberadaan bakteri patogenik lain, 
dimana jumlah bakteri tersebut berkolerasi positif terhadap keberadaan bakteri 
patogen (Odonkor, Dkk, 2018). Hasil yang positif dari uji penduga kemudian 
dilakukan uji penguat.   
Hasil uji penguat menunjukan hasil yang positif pada tabung yang berisi 
media BGLB, yaitu hasil yang positif pada uji penduga kemudian dilakukan uji 
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penguat dengan memindahkan bakteri yang terdapat dalam tabung reaksi seujung 
ose dimasukkan ke dalam media BGLB dan diinkubasi selama 48 jam pada suhu 
37oC menunjukkan hasil yang positif  pada semua tabung, yaitu terdapat gelembung 
gas pada tabung durham dan warna media menjadi keruh. 
 
 
Gambar  4.2. Hasil positif uji penguat 
 
Uji penguat menggunakan media BGLB, yaitu media cair selektif diferensial 
untuk mengonfirmasi adanya bakteri coliform  pada makanan dan minuman. Media 
ini berguna untuk menghambat pertumbuhan bakteri gram positif. Fermentasi 
laktosa di medium oleh bakteri coliform menghasilkan gas karbondioksida yang 
terdapat pada tabung durham (Yousef, 2003). Hasil yang positif pada uji penguat 
kemudian dilakukan uji pelengkap. 
 
 
 
Tabel 4.2. Hasil uji pelengkap pada media EMB 
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Sampel Hasil 
Seri tabung pertama Positif 
Seri tabung kedua Positif 
Seri tabung ketiga Positif 
 
Tabel diatas menunjukkan hasil positif pada media EMB. Tetapi bakteri yang 
tumbuh pada media tersebut termasuk golongan bakteri coliform nonfekal, karena 
koloni bakteri yang terbentuk pada media EMB  berwarna pink. Sedangkan bakteri 
fekal atau Escherichia coli, koloni bakteri yang terbentuk pada media EMB 
berwarna hijau metalik dengan kilat logam. 
 
 
Gambar 4.3. Hasil uji pelengkap 
 
 
Sampel yang positif pada uji penguat kemudian di uji pelengkap untuk 
memastikan adanya bakteri. Media yang digunakan adalah EMB karena kandungan 
methylen blue pada media mampu menghambat pertumbuhan bakteri gram positif. 
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Gula yang terdapat dalam media merupakan substrat yang bisa difermentasi oleh 
sebagian besar bakteri gram negatif, terutama bakteri coliform (Usna, Dkk, 2014). 
Sampel positif pada uji pelengkap yaitu jenis bakteri coliform non fekal bukan 
bakteri Escherichia coli. Proses terjadinya pencemaran bakteri pada makanan dapat 
dibedakan menjadi 3 cara, pertama pencemaran langsung, yaitu adanya bahan 
pencemar yang masuk secara langsung ke dalam bahan makanan secara langsung. 
Kedua pencemaran silang, yaitu kontaminasi yang terjadi secara tidak langsung 
sebagai akibat ketidaktahuan dalam pengolahan makanan. Ketiga pencemaran 
ulang, yaitu pencemaran yang terjadi terhadap makanan yang telah dimasak 
sempurna (Departemen Kesehatan RI, 2004). 
Pemerintah melalui Badan Pengawasan Obat  dan Makanan telah 
mengeluarkan keputusannya, yaitu keputusan Dirjen BPOM No. 
7388/B/SK/VII/2009 tentang batas maksimum cemaran mikroba dalam makanan. 
Batas cemaran coliform (Escherichia coli) dengan menggunakan metode MPN 
adalah (10 koloni/g) (BPOM RI, 2009). 
 
B. Uji Salmonella sp. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa hasil uji bakteri Salmonella sp. pada 
sampel mie basah dari pedagang A, B, dan C dapat dilihat pada tabel 4.3. 
Tabel 4.3. Bakteri Salmonella sp. pada media SSA 
Sampel Pengenceran Hasil 
 
 
10-1 Negatif 
10-2 Negatif 
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A 
10-3 Negatif 
10-4 Negatif 
10-5 Negatif 
10-6 Negatif 
 
 
 
B 
10-1 Negatif 
10-2 Negatif 
10-3 Negatif 
10-4 Negatif 
10-5 Negatif 
10-6 Negatif 
 
 
 
C 
10-1 Negatif 
10-2 Negatif 
10-3 Negatif 
10-4 Negatif 
10-5 Negatif 
10-6 Negatif 
 
Tabel diatas menunjukkan bahwa, pada pengujian bakteri Salmonella sp. 
pada media SSA sampel A (pedagang A), sampel B (pedagang B), dan sampel C 
(pedagang C) tidak ada pertumbuhan bakteri tersebut. 
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Gambar 4.4. Hasil uji Salmonella sp. pada media SSA 
 Bakteri Salmonella sp. tidak terdapat pada sampel A,B dan C dan tidak 
mencemari produk mie basah pada saat mie tersebut diproduksi. Hal ini diakibatkan 
proses pengolahan mie basah melalui pemanasan/direbus. Salmonella sp. dan 
beberapa jenis bakteri coliform dapat hilang dengan pemanasan pada suhu minimal 
70o C selama 30 menit, pasturisasi, dan klorinasi berkadar 0,5-1 ppm (Yunaenah, 
2009).        
Berdasarkan peraturan BPOM tahun 2006, syarat makanan tercemar 
Salmonella sp. yaitu Negatif/25 g. Bakteri Salmonella sp. merupakan bakteri gram 
negatif, bersifat fakultatif anaerob yang dapat tumbuh pada suhu kisaran 5-45oC 
dengan suhu optimum 35-37oC dan akan mati pada pH dibawah 4,1. Salmonella sp. 
tidak tahan terhadap kadar garam tinggi dan akan mati jika berada pada media 
dengan kadar garam diatas 9% (BPOM RI, 2011). 
 
 
 
 
C. Uji Sensitivitas Antibiotik 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa hasil pengujian antibiotik terhadap 
bakteri coliform pada sampel mie basah dari pedagang A, B, dan C dapat dilihat 
pada tabel 4.4. 
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Tabel 4.4. Hasil pengujian antibiotik terhadap bakteri coliform 
Antibiotik Disc 
Kode 
Cakram 
Potensi  Diameter 
Zona Bening 
(mm) 
Keterangan 
Amoxicillin AMC  20/10 µg 14,5 Sensitif 
Gentamicin CIP 5 µg 15,5 Sensitif 
Ciprofloxacin CN 10 µg 22,5 Sensitif  
 
Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa, kemampuan antibiotik untuk 
menghambat pertumbuhan bakteri coliform tergolong dalam kategori sensitif, 
merujuk pada tabel Standar Clinical and Laboratory Standards Institute  (CLSI).  
 
Gambar 4.5. Uji sensitivitas antibiotik 
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Hasil pengujian kemampuan menghambat antibiotik terhadap pertumbuhan   
bakteri coliform bahwa ketiga antibiotik yang digunakan mampu menghambat 
pertumbuhan bakteri dengan hasil yang berbeda-beda. Hasil yang diperoleh secara 
berurutan dimulai dari yang terkecil Amoxicillin dengan zona bening sebesar 14,5 
mm, Gentamicin dengan zona bening sebesar 15,5 mm dan Ciprofloxacin sebesar 
22,5 mm. Zona hambat paling besar terdapat pada antibiotik Ciprofloxacin (Tabel 
4.4.).  
Dasar penggolongan antibiotik yang sensitif, intermediet maupun resisten 
didasarkan pada antibiotik yang melalui pengujian laboratorium dan disesuaikan 
dengan standar baku dari masing-masing jenis antibiotik. Standar dari tiap 
antibiotik berbeda terhadap suatu bakteri tertentu yang diujikan. Sensitif 
menunjukkan bahwa antibiotik tersebut memiliki daya hambat yang lebih besar dari 
kriteria yang seharusnya, intermediet berada pada rentang minimum terendah 
hingga mencapai sensitif, dan resisten menunjukkan daya hambat yang terbentuk 
berada jauh dibawah kriteria yang telah ditentukan (Refdanita, Dkk, 2004). 
Hasil uji sensitivitas dari antibiotik Amoxicillin yang telah dilakukan pada 
penelitian ini memberikan respon yang baik terhadap bakteri coliform, sehingga 
penggunaan Amoxicillin dalam pengobatan penyakit dengan penyebab bakteri 
coliform pada sampel (mie basah) masih dalam batas aman.  
Antibiotik Amoxicillin memiliki tingkat keasaman yang stabil dalam tubuh, 
obat tersebut merupakan semi-sintetis dari kelas antibiotik yang disebut Penisilin 
(antibiotik beta-laktam) dan telah terbukti efektif terhadap berbagai jenis infeksi 
yang disebabkan oleh bermacam-macam bakteri gram negatif maupun gram positif 
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pada manusia dan hewan. Amoxicillin dipakai untuk mengobati berbagai jenis 
infeksi yang disebabkan oleh beberapa bakteri, diantaranya adalah Escherichia coli 
maupun Salmonella sp. (Markose, Dkk, 2011). 
Zona bening antibiotik Gentamicin adalah 15,5 mm (s), hal ini disebabkan 
karena mekanisme kerjanya mampu menghambat sintesis protein yang dimulai dari 
perlekatan aminoglikosida pada reseptor protein spesifik subunit 30s pada ribosom 
bakteri (Setiabudy, Dkk,  2011). 
Gentamicin merupakan antibiotik golongan aminoglikosida yang bersifat 
bakterisida (dapat membunuh bakteri). Antibiotik ini tidak diserap melalui saluran 
pencernaan, sehingga harus diberikan secara parenteral untuk infeksi sistemik 
(BPOM RI,  2008). 
Zona bening Ciprofloxacin adalah 22,5 mm (s), hal ini disebabkan karena 
Ciprofloxacin mampu menghambat replikasi DNA dengan cara berikatan pada 
enzim girase DNA. Ciprofoxacin merupakan golongan fluorokuinolon menyekat 
sintesis DNA bakteri dengan menghambat topoisomerase II (DNA girase) dan 
topoimerase IV bkateri. Inkubasi DNA girase mencegah relaksasi DNA supercoiled 
positif yang diperlukan untuk transkripsi dan replikasi normal. Inhibisi 
topoisemerase  IV mengganggu pemisahan kromosom DNA pasca replikasi ke 
dalam masing-masing sel anak selama pembelahan sel (Katzung,  2004).    
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BAB V 
PENUTUP  
 
A. Kesimpulan 
Kesimpulan yang dapat diperoleh di penelitian ini yaitu sebagai berikut : 
1. Mie basah yang terdapat di pasar Peunayong Kota Banda Aceh, yang 
terkontaminasi bakteri coliform hanya pada sampel C. 
2. Uji bakteri Salmonella sp. pada mie basah yang terdapat di pasar Peunayong 
Kota Banda Aceh tidak ada satupun sampel yang terkontaminasi bakteri. 
3. Uji sensitivitas antibiotik Amoxicillin memiliki zona hambat 15,5 mm, 
Gentamicin 16,5 mm, dan Ciprofloxacin 22, 5 mm. Ketiga antibiotik tersebut 
menunjukkan hasil yang sensitif terhadap bakteri coliform.  
 
B. Saran 
Diharapkan dapat melakukan penelitian lebih lanjut mengenai uji bakteri 
pada mie basah berupa identifikasi dengan uji biokimia dan ebaiknya diteliti juga 
faktor-faktor higinitasnya dan uji kelayakan konsumsi dari sampel makanan 
tersebut.    
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LAMPIRAN 
Lampiran 1. Komposisi Media 
1. Medium Salmonella Shigella Agar  (SSA) 
Komposisi: ekstrat sapi 5 gram, Peptone 5 gram, laktosa 10 gram, bile salt 
8,5 gram, sodium sitrate 10 gram, sodium thiosulphate 8,5 
gram, ferric citrate 1 gram, brilliant green 0,00033 gram, 
neutral red 0,025 gram, bacto agar 13,5 gram. 
Cara pembuatan : sebanyak 10,2 gram media SSA dilarutkan dalam 1 L 
aquadest, dididihkan menggunakan hot plate, dan 
dihomogenkan menggunakan magnetic stirre. 
Kemudian disterilisasi menggunakan autoclave pada 
suhu 121oC selama 15 menit. 
 
2. Medium Mueller Hinton Agar (MHA)  
Komposisi : Beef Extract 2 gram, Acid Hydrolysate of Casein 17,5 gram, 
Starch 1,5 gram, agar-agar 17 gram. 
Cara pembuatan :  sebanyak 38 gram media dilarutkan dalam 1 L 
aquadest, panaskan sampai mendidih untuk 
melarutkan media, kemudian disterilisasi 
menggunakan autoclave pada suhu 121oC selama 15 
menit.  
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3. Medium Eosin Methylene Blue Agar (EMB) 
Komposisi :pepton 10 gram, Lactose 5 gram, Sucrose 5 gram, 
Dipotassiumphosphate 2 gram, Eosin Y 0,4 gram, 
Methylene blue 0,065 gram. 
Cara pembuatan :  sebanyak 37,5 gram (disesuaikan pada botol media 
EMB) dilarutkan dalam 1 L aquadest, panaskan 
sampai mendidih untuk melarutkan media, kemudian 
disterilisasi menggunakan autoclave pada suhu 121oC 
selama 15 menit. 
 
4. Medium Lauryl Tryptose Broth (LTB) 
Komposisi  : Triptose 20,0 gram, lactose 5,0 gram, sodium 
choride 5,0 gram, dipotassium hydrogen phosphate 
2,75 gram, potassium dihydrogen phosphate 2, 75 
gram, sodium lauryl sulphate 0,1 gram. 
Cara pembuatan :  sebanyak 35,6 gram media dilarutkan dalam 1 L 
aquadest, panaskan sampai mendidih untuk 
melarutkan media, kemudian disterilisasi 
menggunakan autoclave pada suhu 121oC selama 15 
menit.  
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LAMPIRAN KEGIATAN PENELITIAN 
 
1. Proses sterilisasi alat 
        
2. Pembuatan media  
                                      
3. Proses penimbangan dan pembuatan sampel 
                 
4. Proses pengenceran sampel 
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5. Proses kultur sampel ke media LTB 
                        
6. Hasil pertumbuhan bakteri media LTB 
      
7. Kultur bakteri ke media BGLB 
                                            
8. Hasil pertumbuhan bakteri di media BGLB 
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9. Kultur bakteri ke media EMB 
                    
10. Hasil pertumbuhan bakteri di media EMB dan Salmonella sp. di media 
SSA 
                      
11. Uji antibiotik  
                     
                         
46 
 
 
 
                         
 
12. Hasil uji antibiotik  
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